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Die flusssaurefreie Praxis

| Dr. Helmut Kesler

Bisher war die Anatzung keramischer Oberflachen mit Flusssaure gangiger Standard. Fiir das
hochgiftige Mittel wird inzwischen jedoch auch eine ungefahrliche und fir alle Restaurations-
materialien verwendbare Alternative angeboten.

er in der keramisch ge-
pragten  Zahnheilkunde
Erfolg haben mdochte,

muss die Werkstiicke vor dem adha-
siven Einsetzen klebbar machen. Dazu
wurde bisher empfohlen, die kerami-
sche Oberfliche mit Flusssdure anzu-
atzen und zu konditionieren. Jedoch ist
Flusssdure ein starkes Kontaktgift. Die
Gefahrlichkeit wird dadurch erhoht,
dass es sofort von der Haut resorbiert
wird. Dadurch ist eine Verletzung tie-
ferer Gewebeschichten und sogar der
Knochen mdglich, ohne dass die Haut
duBerlich sichtbar angegriffen ist. Eine
handtellergroBe Verletzung kann durch
resorptive Giftwirkung sogar tdédlich
wirken. Besonders gefdhrlich hierbei
ist, dass der Schmerz (der warnend
wirken wiirde) oft erst mit einer Ver-
zogerung von mehreren Stunden auf-
tritt. Flusssdure schadigt das Nerven-
system. Schmerzstillende Mittel, selbst
Betdubungsmittel wie Morphin und
Fentanyl, sind hierbei fast wirkungs-
los.

Dariiber hinaus lassen sich viele CAD/
CAM-Werkstoffe gar nicht mit Fluss-
sdure vorbehandeln. So ist diese Art

Abb. 1: Briicke aus einer Goldlegierung an den Zdhnen 45 bis 47.
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der Konditionierung nicht nur bei den
schon seit Jahren bewdhrten Zirkoni-
umdioxiden, sondern auch den immer
populdrer werdenden Verbundkerami-
ken (z.B. Lava™ Ultimate) oder Hoch-
leistungspolymeren (z.B. PEEK) unge-
eignet.

Sichere Konditionierungs-
alternative

Fiir ein sicheres tribochemisch-adha-
sives Konditionierungsverfahren von
Hartstoffflichen muss die Oberfliche
des Werkstiicks silanisierbar gemacht
werden. Hierzu wird eine mikroreten-
tive Oberflache bendtigt. Um eine opti-
mal konditionierte Oberfliche zu er-
halten, sollte das Werkstlick so vorbe-
handelt werden, dass es zwar angeraut,
aber nicht in der keramischen Grund-
struktur geschadigt wird. Rotierende
Werkzeuge sind zum Beispiel fiir die
Vorbehandlung von Silikatkeramiken
kontraindiziert, weil dadurch auf der
Oberflache Spriinge provoziert werden,
die zu einer nachhaltigen Schadigung
oder gar zu Keramikbriichen fiihren
konnen. Die Vorbehandlung mit Sand-
strahlgeraten stellt eine sichere Alter-
native dar, bei der aber auch einige
grundsatzliche Dinge zu beachten sind.
Nicht alle Strahlgerdte, nicht jedes
Strahlgut und auch nicht jeder Strahl-
druck ist fiir die Oberflachenvorbe-
handlung geeignet.

Fiir einen optimalen Haftverbund sollte
die Oberflache der Werkstiicke vor der
obligatorischen Silanisierung mit sili-
katbeschichtetem Al,05-Strahlgut mit
30um KorngroBe bei 2 bar Druck fiir
10 bis 15 Sekunden in einem Winkel
von 90 Grad vorbehandelt werden. In

fast allen zahntechnischen Laborato-
rien werden so seit Jahrzehnten die
verschiedensten Werkstoffoberflachen
mit Rocatec Strahlgut konditioniert.
Fiir die Zahnarztpraxis steht mit dem
CoJet-Gerat (3M ESPE) eine auch hin-
sichtlich der Investitionskosten giins-
tige Alternative zur Verfligung. Der
Anschluss ist problemlos an jeder
Turbinenkupplung mdglich.

Fiir folgende extra- und intraorale Ein-
satzgebiete ist das Colet-Verfahren
geeignet:

- gefahrlose flusssaurefreie Vorbe-
handlung von glaskeramischen
Werkstiicken zur adhasiven Befes-
tigung

- Chairside extraorale Vorbehandlung
von allen indirekten Restaurationen
(z.B.von Inlays, Onlays, Veneers, Kro-
nen, Briicken, Schrauben und Stiften
zur adhésiven Befestigung)

- Vorbehandlung von Komposit-Auf-
baufiillungen fiir einen besseren ad-
hasiven Verbund

- intraorale Ausbesserung von defek-
ten Kompositfiillungen

- dauerhafte Reparaturmdglichkeit von
defekten Gold-Kunststoff-Verblen-
dungen

- Reparaturen auf Metall-, Keramik-
und Kompositoberflachen

- Retentionsverbesserung von Implan-
tatabutments (extraoral oder intra-
oral)

Reparatur bestehender
Versorgungen

Neben der Vorbehandlung von neuen
Werkstticken kann mit dem CoJet-Ver-
fahren auch vorhandener festsitzender
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Zahnersatz aus den verschiedensten
Materialien intraoral repariert werden.
Damit ist es mdglich, Patienten in vie-
len Fallen eine geeignete Behandlungs-
strategie anzubieten, die den Aufwand
einer Neuversorgung vermeidet und
dabei der Praxis eine neue Einnahme-
quelle eréffnet.

Patientenfall

Ein gesetzlich versicherter Patient tragt
eine sehr alte Briicke aus einer Gold-
legierung an den Zdhnen 45 bis 47
(Abb. 1, Seite 70). Die Briicke ist in
dem Bereich der Zéhne 45 und 46 ves-
tibuldr mit Kunststoff verblendet. Die
Verblendung ist jedoch durch die lange
Tragedauer zum Teil bis zum Gold abge-
tragen worden. Die Versorgung weist
zwar freiliegende Zahnhalse, aber auch
absolut suffiziente Kronenrander auf
und misste deshalb nicht zwangslaufig
erneuert werden. Eine Versorgungs-
alternative wiirde die Reparatur mit
CoJet darstellen.

Fiir die intraorale Ausbesserung ist le-
diglich das Anlegen eines Kofferdams

Abb. 2: Anlegen eines Kofferdams. - Abb. 3: Vorbe-
handlung mit CoJet-Sand. - Abb. 4: Applikation von
Sinfony Opaquer auf die sichtbaren Metallflachen
nach Silanisierung mit ESPE Sil. - Abb. 5: Auftragen
des Haftvermittlers Visio Bond. - Abb. 6: Lichtharten
des Haftvermittlers. - Abb. 7: Applikation einer diin-
nen Schicht Filtek Supreme XTE Flowable Composite
in der Farbe A3,5. - Abb. 8: Schichtweise Applikation
von Filtek Supreme XTE Universal Composite in den
Farben A4D und A3B. - Abb. 9: Modellation der Kom-
positschicht.
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Abb. 10: Ergebnis.

notig, damit nur die Flachen ange-
strahlt werden, die fiir die Reparatur-
maBnahmen notwendig sind und die
Verletzung bzw. Kontamination von
angrenzenden Arealen vermieden wird
(Abb. 2). Bei der Ausbesserung von
metallbasierten Verblendungen wird
neben dem Colet-Sand zur Silikatisie-
rung (Abb. 3) zusitzlich noch ein ge-
eignetes Silanisierungsmittel (ESPE Sil)
benttigt. AuBerdem ist die Applikation
eines Opakers zur Abdeckung von frei-
liegenden Metallflichen (Abb. 4) und
eines Haftvermittlers fiir die Sicher-
stellung eines stabilen Verbunds zum
Kompositmaterial (Abb. 5 und 6) erfor-
derlich. AnschlieBend wird ein be-
liebiges Kompositfillungsmaterial, im
vorliegenden Fall Filtek Supreme XTE,

Datum Region Nr. Leistungsheschreibung/Auslagen Faktor Anz.  Euro
02.04.2014 A1 Beratung, auch mittels Fernsprecher 23 1 w72
1 Symptombezogene Untersuchung 23 1 10,72
a6 2030 Besondere Malnahmen beim Prapareren 3 1 841
oder Fillen von Kavititen (2 8. Separieren,
Besedtigen stocenden Zahnfleisches, Stillung
eirer GhermaBigen Papdenblutung), je Kiefer-
hakfte oder Frontzahnbereich
4% 2040 Kofferdam: Anlegen von Spanngumeni, je Kiefer- 3 1 241
Halfte oder Frontzahnbereich
4545 2197 Adhisive Befestigung (plastischer Aufbau, Stift, 23 2 3164
Inkay, krone; Teilkronen, Venees, etc.)
4645 73208 Inmerorale Kronenreparatus entsprechend Geb.-Nr 10 2 300,00

2320 GOZ - Wiedereingliederung einer Einlagefdllung.
einer Tedkrane, sines Veneers cder siner Krone oder
Wiederherstellung einer Verblendschale an
herausnehmbarem Zahnersats
Zwischensumme Honosar: 371,90

Rechnungsbetrag: 371,80

Grafik: Rechnungsbeispiel fiir die Abrechnung einer Reparatur mit dem CoJet-

System.

nach den Herstellerangaben schicht-
weise aufgetragen (Abb. 7 bis 9). Abbil-
dung 10 zeigt das Ergebnis.

Fazit

Mit Colet steht Zahnéarzten ein System
fiir die Vorbehandlung von Restaurati-
onsoberflachen zur Verfligung, das den
Einsatz von Flusssaure in der Zahnarzt-
praxis tberflissig macht. Der Vorteil
des Verfahrens liegt unter anderem in
seiner vielseitigen Anwendbarkeit auf
allen Restaurationsmaterialien. Die
Option des intraoralen Einsatzes eroff-
net zudem zahlreiche Mdoglichkeiten
der minimalinvasiven, vergleichsweise
kostengiinstigen Reparatur bestehen-
der Versorgungen, deren Austausch
nicht zwingend erforderlich ist. Ein

Abrechnungsbeispiel einer Reparatur
mit dem Colet-System ist in der
Grafik dargestellt.
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